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Marco introductorio

La conducta suicida es un problema de salud publica global y constituye la cuarta causa de
muerte en jovenes de 15 a 29 afios (OMS, 2021). En Espafia, desde hace mas de una década,
representa la principal causa de muerte externa, superando casi al doble a los accidentes de
trafico. Ademas, los datos del INE (2022) reflejan un preocupante incremento del 5,1 % en los
fallecimientos por suicidio durante el primer semestre de 2022 en comparacion con el mismo
periodo del afio anterior, siendo ain méas alarmante en la poblacion joven de 15 a 29 afios, donde
el porcentaje es un 8 % mayor. Asimismo, se ha de destacar que la conducta suicida es un
fenémeno multifactorial, resultado de la interaccion entre diversas circunstancias vitales y
factores de riesgo. Entre los mas relevantes se encuentran el aislamiento social, la falta de apoyo
familiar, la pobreza, el desempleo y la pérdida de seres queridos. Asimismo, el abuso de
sustancias, la violencia en la infancia y ciertos trastornos mentales, como la depresién y la
esquizofrenia, han sido identificados como factores que incrementan significativamente el
riesgo de suicidio (Echebur(a, 2015; Neri et al., 2020).

Se ha de tener también en consideracién que la conducta suicida no se limita a los paises de
altos ingresos, ya que, segun datos de 2019, el 77 % de los suicidios ocurrieron en paises de
ingresos bajos y medianos. En este contexto, un factor clave asociado al riesgo suicida es la
exclusion social, que afecta especialmente a la juventud (Moyano et al., 2022). En Espafia, el
26,1 % de la poblacion esté en riesgo de exclusion, cifra que asciende al 28,3 % en jovenes de
16 a 29 afios (Eurostat, 2022). Mas alla de la carencia econdmica, la exclusion social implica

dificultades para la participacion en la vida comunitaria, discriminacion y polarizacion social,
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lo que puede deteriorar el bienestar psicologico y favorecer la ideacion suicida. Por ello, su

abordaje resulta esencial en la prevencion de la conducta suicidio.

Objetivos e hipdtesis

El presente estudio tiene como objetivo principal analizar la relacién entre la percepcion de
inclusion social y las conductas suicidas, con el fin de comprender como estos factores pueden
influir en el bienestar de las personas jovenes. A partir de este proposito, se establece la
siguiente hipotesis de investigacion: H1) La percepcion de inclusion social positiva contribuye
a disminuir las conductas suicidas. Este enfoque busca visibilizar la inclusion como factor

protector frente a la conducta suicida.
Metodologia
Muestra

Para la seleccién de participantes, se empleé un muestreo aleatorio simple, asegurando que la
distribucion de la muestra reflejara las proporciones observadas en la poblacion de referencia.
La muestra final estuvo conformada por 539 jovenes de la comunidad autonoma de Galicia. La
edad de los participantes oscilé entre los 17 y 30 afios (M = 20.64; DE = 3.61), con

representacion de diferentes identidades de género.
Instrumentos
Se utilizaron los siguientes instrumentos para la evaluacién de las variables de estudio:

— Suicide Behaviours Questionnaire-Revised (SBQ-R) (Osman et al., 2001). Cuestionario
compuesto por cuatro items disefiados para evaluar distintos aspectos de la conducta
suicida a través de una escala Likert. En la presente muestra, el cuestionario mostrd una
adecuada fiabilidad interna (o = .818; ® = .818) y una estructura unifactorial valida
(x¥/gl=3.41,p <.001; CFI=.986; TLI =.959; SRMR = .022; RMSEA =.067).

— Escala de Inclusion Social para Adolescentes (SIAS). Evalua la percepcion de inclusion
social en la adolescencia mediante 24 items distribuidos en cuatro dimensiones:
relaciones sociales, pertenencia comunitaria, aceptacion escolar y autoimagen social.
En la muestra estudiada, la fiabilidad del instrumento fue adecuada (o =.877; ® = .880),
y su validez estructural confirmé una configuracion tetrafactorial apropiada (¥*/gl =

4.51,p<.001; CFI=.797; TLI = .761; SRMR = .043; RMSEA = .062).
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Procedimiento

El estudio conté con la aprobacion del Comité de Etica de la Universidad de Vigo (0033-F-
2024-10-11). El estudio también se llevé a cabo respetando las directrices establecidas en la

Declaracion de Helsinki, la Ley Organica 3/2018 de Proteccion de Datos Personales y Garantia

de los Derechos Digitales.

Analisis de datos

El disefio de investigacion adoptado fue no experimental y de enfoque cuantitativo, utilizando
el cuestionario como principal herramienta de recoleccion de datos. Dado que se verifico el
cumplimiento del supuesto de normalidad mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnov (p >
.05), se llevaron a cabo pruebas paramétricas, especificamente un analisis de varianza
multivariado (MANOVA). En este analisis, la variable conductas suicidas fue considerada
como variable independiente, mientras que la inclusion social fue tratada como variables
dependientes (Lambda de Wilks). El procesamiento de los datos se llevé a cabo utilizando el
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), version 24, considerando como

estadisticamente significativos los valores de p < .05.
Resultados
Analisis de varianza multivariado

La Tabla 1 se presenta los resultados del analisis MANOVA, en el que se examina el impacto
de las conductas suicidas como variable predictora sobre la percepcién de inclusion social como
variables criterio. Los resultados indican diferencias significativas en funcion de la presencia o
ausencia de conductas suicidas en la percepcion de inclusion social (AWilks = .820; F(4, 534)
= 29.23; p < .001; np?> = .180; P = 1). Este hallazgo sugiere que este factor esta
significativamente asociadoscon la manifestacién de conductas suicidas, evidenciando su

relevancia dentro del modelo explicativo (ver tabla 1).
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Tabla 1

Anélisis de varianza del apoyo social percibido y la inclusion social teniendo en cuenta niveles

bajos y altos de las conductas suicidas

NBCS NACS
Lambda de Wilks Factores F (sig.) 0 Pot.
M(SD) M(SD)

. _ 91.77 146 1
Relaciones Sociales 2.06 (.62) 1.56(.57) (<.001)

. . Pertenencia 45.29 078 1
Inclusion Social Comunitaria 2.01(.61) 1.65(.57) (<.001)

< 2=

52219.23)’ POt Aceptacion Escolar 2.07 (.74) 1.60(.61) 65.13 1081
p . . . . (<.001)

. . 80.75 B 1
Autoimagen Social 2.14(.68)  1.63(.62) (<.001)

Nota: NBCS (Nivel bajo de conductas suicidas), NACS (Nivel alto de conductas suicidas)

Los resultados evidencian diferencias significativas en las conductas suicidas en relacion con
todos los factores que conforman la inclusion social. En comparacidn con quienes presentan
mayores niveles de conductas suicidas, las personas jovenes con bajos niveles en estas
conductas reportan mayores puntuaciones en relacion social (p < .001, d = .84), pertenencia
comunitaria (p <.001, d = .61), aceptacion escolar (p <.001, d =.70) y autoimagen social (p <
.001, d =.78). Estos efectos, de magnitud alta, refuerzan la importancia de la inclusion social

como un factor potencialmente protector frente al riesgo suicida.

Discusidn y conclusiones

La hipétesis planteada en el presente trabajo ha sido confirmada, ya que todos los factores que
conforman la inclusion social (relacion social, pertenencia comunitaria, aceptacion escolar y
autoimagen social) repercute sobre la conducta suicida. Cabe indicar que esto concuerda con
investigaciones previas que se focalizaron en el mismo grupo poblacional (Calati et al., 2019;
Gardner et al. 2019). Las aportaciones presentadas en los resultados son esenciales para centrar
el abordaje de la conducta suicida, concretamente para focalizarse en programas que aborden
las dimensiones de inclusién identificadas, lo que también se evidencia en estudios sobre

prevencion como los de Calear et al. (2016).
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